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PENDAHULUAN 
Penyakit kanker leher rahim 
merupakan masalah kesehatan yang 
penting bagi wanita di seluruh dunia. 
Kanker leher rahim merupakan 
keganasan yang terjadi pada leher 
rahim dan disebabkan oleh infeksi 
Human Papilloma Virus (HPV). HPV ini 
ditularkan melalui hubungan seksual 
dan infeksinya terjadi pada 75% wanita 
yang telah pernah berhubungan 
seksual. Kanker ini telah menyerang 
lebih dari 1,4 juta wanita di seluruh 
dunia (Depkes RI, 2007).  
DepKes RI (2008), kanker leher 
rahim menempati urutan kedua dari 
seluruh kanker pada perempuan 
dengan incidence rate 9,7 % dan jumlah 
kematian 9,3 % dari seluruh kanker 
pada perempuan di dunia. Menurut 
World Health Organization (WHO) 
(2007), diperkirakan lebih dari 500.000 
kasus baru kanker leher rahim 
ditemukan di dunia dan 90% dari 
seluruh kasus tersebut terdapat di 
negara-negara berkembang. Hampir 
260.000 kasus kematian wanita terjadi 
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ABSTRACT 
Masih tingginya insiden kanker serviks di Indonesia disebabkan oleh 
kurangnya kesadaran perempuan yang sudah menikah untuk melakukan 
deteksi dini (tes Pap smear atau tes IVA) karena kurangnya pengetahuan 
ereka mengenai pentingnya pemeriksaan IVA.  
Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif observasional analitik dengan 
pendekatan cross sectional. Populasi Penelitian adalah WUS yang ada di 
wilayah keja Puskesmas Buleleng I yang berjumlah 10960 orang dan sampel 
berjumlah 40 orang, dengan teknik simple random sampling. Instrumen 
kuesioner untu  data p getahuan, sik pdan pemeriksaan IVA  yang diuji 
dengan analisis Regres Logistik.  
penelitian ini didapatkan pengetahuan WUS (p=0,007), sikap WUS (p=0,014) 
dan secara simultan pengetahuan dan sikap WUS berpengaruh terhadap 
perilaku pemeriksaan IVA di Puskesmas Buleleng I, Kecamatan Buleleng, 
sebesar 72,7%. Terdapat hubungan positif antara tingkat pengetahuan dan 
sikap WUS dengan pemeriksaan IVA di Puskesmas Buleleng I. 
 
Kata Kunci : Pengetahuan, Sikap WUS, Perilaku pemeriksaan IVA  
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akibat kanker leher rahim dan hampir 
95% dari kasus tersebut terjadi di 
negara-negara berkembang. Bila hal ini 
tidak ditindaklanjuti dengan segera, 
kematian akibat kanker leher rahim 
diperkirakan akan meningkat hampir 
25% pada sepuluh tahun mendatang. 
Tahun 2010, penduduk Bali 
berjumlah 3,9 juta jiwa dengan sekitar 
553 ribu wanita usia subur yang 
berisiko terkena kanker serviks. Angka 
kejadian kanker serviks di Bali sekitar 
43/100.000 (0,89%) (Lodegen, 2009). 
Deteksi dini kanker leher rahim 
merupakan terobosan inovatif dalam 
pembangunan kesehatan untuk 
mengurangi angka kematian dan 
kesakitan akibat kanker leher rahim 
(Depkes RI, 2008). Perempuan yang 
melakukan deteksi dini kanker leher 
rahim akan menurunkan risiko terkena 
kanker leher rahim karena deteksi dini 
ini ditujukan untuk menemukan lesi 
pra-kanker sedini mungkin, sehingga 
pengobatan dapat segera diberikan bila 
lesi ditemukan (Depkes RI, 2007). Salah 
satu metode alternatif skrining kanker 
serviks yang dapat menjawab 
ketentuan-ketentuan tersebut adalah 
inspeksi visual dengan pulasan asam 
asetat (IVA).  
Penelitian ini bertujuan untuk 
menguji (1) hubungan pengetahuan 
WUS dengan pemeriksaan IVA. (2) 
hubungan sikap WUS dengan 
pemeriksaan IVA. (3) hubungan 
pengetahuan dan sikap WUS dengan 
pemeriksaan IVA di Puskesmas 
Buleleng I 
Menurut Kamus Besar Bahasa 
Indonesia, pengetahuan adalah sesuatu 
yang diketahui berkaitan dengan 
proses pembelajaran. Pengetahuan 
merupakan hasil dari ”tahu” dan terjadi 
setelah orang melakukan penginderaan 
terhadap suatu objek tertentu. 
Penginderaan terjadi melalui panca 
indera manusia. Sebagian besar 
pengetahuan manusia diperoleh 
melalui mata dan telinga. Pengetahuan 
atau kognitif merupakan domain yang 
sangat penting untuk terbentuknya 
tindakan seseorang. Oleh sebab itu 
perilaku yang didasari oleh 
pengetahuan akan lebih langgeng 
daripada perilaku yang tidak didasari 
oleh pengetahuan. Sedangkan Sikap 
merupakan respons tertutup seseorang 
terhadap stimulus atau objek tertentu, 
yang sudah melibatkan faktor 
pendapat dan emosi yang bersangkutan 
(senang-tidak senang, setuju-tidak 
setuju, baik-tidak baik, dan sebagainya) 
(Notoatmodjo, 2005).  
Pemeriksaan IVA mrupakan salah 
satu metode deteksi dini kanker servik 
yang aman,murah dan mampu laksana. 
Hipotesis penelitian ini adalah 
Terdapat hubungan pengetahuan WUS 
dengan pemeriksaan IVA, Terdapat 
hubungan sikap WUS dengan 
pemeriksaan IVA, Terdapat hubungan 
antara pengetahuan dan sikap WUS 
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dengan pemeriksaan IVA di Puskesmas 
Buleleng I, Kecamatan Buleleng.  
 
METODE PENELITIAN  
Penelitian ini merupakan jenis 
penelitian kuantitatif observasional 
analitik dengan pendekatan cross 
sectional dengan pengukuran sesaat 
atau sekali waktu. Lokasi penelitian 
adalah di wilayah kerja puskesmas 
Buleleng I, penelitian akan 
dilaksanakan dari bulan Oktober 2011 
September 2012. Populasi dalam 
penelitian ini adalah WUS pada tahun 
2011 di wilayah kerja Puskesmas 
Buleleng I, Kecamatan Buleleng yang 
berjumlah 10960 orang. Sampel dalam 
penelitian ini diambil dengan teknik 
simple random sampling. Besar sampel 
dalam penelitian ini adalah 40 orang. 
Variabel penelitian terdiri dari variabel 
bebas yaitu pengetahuan dan sikap 
WUS mengenai pemeriksaan IVA. 
Variabel terikat yaitu pemeriksaan IVA. 
Rancangan penelitian dapat dilihat 
pada gambar dibawah ini Pengumpulan 
data dilakukan melalui langkah-langkah 
wawancaara dengan menggunakan alat 
bantu berupa kuisioner yang dibuat 
oleh peneliti,  dibantu oleh tenaga 
kesehatan untuk kelancaran responden 
dalam menjawab pertanyaan yang 
diberikan tentang pemeriksaan IVA. 
Data sekunder berasal dari catatan 
medik dari puskesmas Buleleng I.  
Intrumen penelitian untuk 
pengetahuan dan sikap adalah angket 
atau kuesioner yang diserahkan pada 
responden. Untuk indikator 
pemeriksaan IVA adalah WUS yang 
pernah melakukan tes IVA. Uji coba 
instrumen dilakukan untuk mengetahui 
validitas dan reliabilitas instrumen 
yang digunakan oleh peneliti. Suatu 
item mempunyai validitas yang tinggi 
jika skor pada item mempunyai 
kesejajaran dengan skor total. 
Kesejajaran dapat diartikan dengan 
korelasi, sehingga untuk mengukur 
validitas item digunakan rumus 
korelasi. Untuk menguji korelasi antar 
skor baris butir dengan skor total 
digunakan Korelasi Product Moment 
dari Pearson. Untuk mengetahui 
reliabilitas instrumen menggunakan 
Alpha Cronbach.  
Teknik analisis data digunakan 
untuk mengukur hubungan antara 
variabel bebas, variabel terikat secara 
bersama-sama. Uji yang digunakan 
adalah uji analisis regresi logistik 
ganda.  
 
HASIL PENELITIAN 
Deskripsi Data Penelitian 
Hasil pengumpulan data tentang 
pengetahuan pemeriksaan IVA di 
wilayah kerja Puskesmas Buleleng I 
diperoleh suatu penjelasan bahwa nilai 
tertinggi mencapai 100 dan nilai 
terendah adalah 5. Dari 40 0rang 
wanita usia subur di Puskesmas 
Buleleng I, sebagian besar (28 orang 
atau 70,0 %) mempunyai tingkat 
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pengetahuan yang rendah tentang 
pemeriksaan IVA. Sedangkan wanita 
usia subur yang pengetahuannya tinggi 
sebanyak 12 orang atau 30,0 %. 
Data mengenai sikap wus tentang 
pemeriksaan IVA dapat dijelaskan 
bahwa dari 40 orang wanita usia subur 
di Puskesmas Buleleng I, diketahui 
lebih banyak (22 orang atau 55,0 %) 
mempunyai sikap yang tinggi terhadap 
pemeriksaan IVA, sedangkan 18 orang 
lainnya atau 45,0 % mempunyai sikap 
yang kurang.  
Perilaku pemeriksaan IVA dari 40 
orang wanita usia subur yang menjadi 
sampel, sebagian besar (27 orang atau 
67,5%) tidak melakukan pemeriksaan 
IVA, sedangkan 13 orang atau 32,5 % 
lainnya melakukan pemeriksaan IVA.  
Hasil Pengujian Hipotesis Analisa 
dalam penelitian ini dimaksudkan 
untuk mengetahui hubungan tingkat 
pengetahuan dan sikap wus dengan 
pemeriksaan IVA. Berdasarkan hasil uji 
regresi logistik diketahui terdapat 
hubungan yang bermakna antara 
variabel tingkat pengetahuan dan sikap 
wus dengan pemeriksaan IVA seperti 
terlihat pada tabel dibawah ini. 
 
 
 
 
 
Tabel 4 Hasil Analisis Regresi Logistik 
Ganda Hubungan antara 
Pengetahuan dan Sikap WUS 
dengan Pemeriksaan IVA  
Variabel OR Signifik
ansi (p) 
Confidence 
Interval 95% 
Batas 
Bawah 
Batas 
Atas 
Pengetah
uan WUS 
28,4
30 
0,007 2,490 324,5
80 
Sikap 
WUS  
28,7
69 
0,014 1,993 415,3
81 
N Observasi            = 40 
-2 log likelihood     = 21,020 
Nagelkerker R2       = 72,7 % 
 
a. Terdapat Hubungan antara 
Pengetahuan WUS dengan 
Pemeriksaan IVA  
Hubungan antara tingkat 
pengetahuan ibu dengan pemeriksaan 
IVA dapat dijelaskan dengan gambar 
dan tabel berikut:  
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Gambar 2 Hubungan Tingkat 
Pengetahuan dengan 
Pemeriksaan IVA  
Gambar diatas menjelaskan adanya 
kecenderungan,dimana WUS yang 
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tingkat pengetahuannya tinggi 
cenderung melakukan pemeriksaan IVA 
dari pada WUS yang pengetahuannya 
rendah. WUS yang pengetahuannya 
rendah, sebanyak 89,3% tidak 
melakukan pemeriksaan IVA dan 10,7% 
melakukan pemeriksaan IVA, 
sedangkan pada WUS dengan tingkat 
pengetahuan tinggi, sebanyak 16,7% 
tidak melakukan pemeriksaan IVA dan 
73,3% melakukan pemeriksaan IVA. Hal 
tersebut juga dapat dijelaskan dengan 
tabel berikut 
Tabel 5 Persentase Tingkat 
Pengetahuan WUS dengan 
Pemeriksaan IVA di Wilayah 
kerja Puskesmas Buleleng I 
Tingkat 
Pengetahuan 
Ibu 
Pemeriksaan IVA 
Tidak  Ia  
N % N % 
Rendah  25 89,3 3 10,7 
Tinggi  2 16,7 10 73,3 
Total 27 67,5 13 32,5 
 
Berdasarkan dari hasil regresi 
logistik yaitu terlihat pada tabel 1.4 
diketahui bahwa nilai OR Wilayah kerja 
Puskesmas Buleleng I didapatkan 
sebesar 28,430. Hal ini berarti bahwa 
WUS yang mempunyai tingkat 
pengetahuan tinggi mempunyai 
kemungkinan melakukan pemeriksaan 
28,430 kali lebih tinggi daripada WUS 
yang tingkat pengetahuannya rendah. 
Hubungan tersebut secara statistik 
signifikan (p = 0,007; OR = 28,430; CI 
95% = 2,490 hingga 324,580). 
b. Terdapat Hubungan antara Sikap 
WUS dengan Pemeriksaan IVA  
Hubungan sikap WUS dengan 
pemeriksaan IVA dapat dilihat pada 
tabel berikut : 
Tabel 6 Persentase Sikap WUS dengan 
Pemeriksaan IVA di Wilayah 
kerja Puskesmas Buleleng 1 
Sikap WUS Pemeriksaan IVA 
Tidak Ia  
N % N % 
Kurang 21 95,5 1 4,5 
Baik 6 33,33 12 66,67 
Total 12 67,5 13 32,5 
 
Tabel 6, menunjukkan adanya 
kecenderungan bahwa WUS yang 
memiliki sikap baik, cenderung 
melakukan pemeriksaan IVA dari pada 
WUS yang sikapnya kurang. Hal ini 
terlihat bahwa WUS yang sikapnya 
kurang, sebanyak 95,5% tidak 
melakukan pemeriksaan IVA dan 4,5% 
melakukan pemeriksaan IVA, 
sedangkan pada WUS yang memiliki 
sikap baik, sebanyak 33,33% tidak 
melakukan pemeriksaan IVA dan 
66,67% melakukan pemeriksaan IVA. 
Hal tersebut juga dapat dijelaskan 
dengan gambar berikut. 
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Gambar 3 Hubungan Sikap dengan 
Pemeriksaan IVA 
 
Berdasarkan hasil uji regresi 
logistik seperti pada tabel 1.4, 
diketahui bahwa nilai signifikansi p= 
0,014 atau lebih kecil dari 0,05. Hal ini 
dapat disimpulkan bahwa ada 
hubungan yang bermakna antara sikap 
WUS dengan pemeriksaan IVA. 
Berdasarkan nilai OR yaitu 28,769 
berarti untuk WUS yang memiliki sikap 
tinggi memiliki kemungkinan 
melakukan pemeriksaan IVA 28,769 
kali lebih besar dari pada WUS dengan 
sikap yang rendah (p = 0,014; OR = 
28,769; CI 95% 1,993 hingga 415,381). 
c. Terdapat Hubungan antara 
Tingkat Pengetahuan dan Sikap 
WUS dengan Pemeriksaan IVA  di 
wilayah kerja Puskesmas Buleleng 
I 
Berdasarkan hasil regresi logistik 
berganda pada tabel 1.4 untuk 
mengetahui hubungan antara tingkat 
pengetahuan dan sikap WUS secara 
simultan dengan pemeriksaan IVA 
dapat dijelaskan bahwa ada hubungan 
yang signifikan tingkat pengetahuan 
dan sikap WUS dengan pemeriksaan 
IVA di wilayah kerja Puskesmas 
Buleleng I. Berdasarkan nilai koefisien 
determinan atau Nagelkerger R Square 
diketahui sebesar 0,727, hal ini dapat 
dijelaskan bahwa pengaruh variabel 
tingkat pengetahuan dan sikap WUS 
memberi pengaruh terhadap 
pemeriksaan IVA sebesar 72,7%, 
sedangkan pengaruh faktor lain yang 
tidak diteliti dalam penelitian ini 
sebesar 27,3%. 
Berdasarkan nilai OR pada tabel 
diatas mengenai masing-masing 
variabel hasil analisis regresi logistik 
ganda tersebut dapat dijelaskan 
tentang pengaruh masing-masing 
variabel terhadap pemeriksaan IVA. 
WUS yang memiliki tingkat 
pengetahuan tinggi tentang 
pemeriksaan IVA memiliki kemungkin-
an perilaku periksa IVA 28,430 kali 
lebih besar dari pada WUS dengan 
tingkat pengetahuan rendah. Hubungan 
tersebut secara statistik signifikan (p = 
0,007; OR = 28,430; CI 95% = 2,490 
hingga 324,580). Untuk variabel sikap, 
wus yang mempunyai sikap  baik 
memiliki kemungkinan perilaku periksa 
IVA 28,769 kali lebih besar  dari pada 
WUS dengan sikap kurang. Hubungan 
tersebut secara statistik signifikan (p = 
0,014; OR = 28,769; CI 95% = 1,993 
hingga 415,381).  
Berdasarkan hasil uji hosmer and 
lemeshow didapatkan nilai signifikansi 
0,650 atau lebih besar dari 0,05. Hal ini 
dapat disimpulkan bahwa model 
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persamaan regresi logistik berganda 
yang dibuat layak atau fit dan dapat 
dinterpretasikan. Berdasarkan model 
regresi logistik berganda, maka dapat 
dibuat suatu analisa Berdasarkan 
persamaan tersebut, maka dapat dibuat 
suatu analisa bahwa jika keadaan WUS 
mempunyai pengetahuan tinggi (1) dan 
sikap WUS baik (1), maka dapat 
dimungkinkan WUS tersebut memiliki 
perilaku pemeriksaan IVA sebesar 
57,307 kali lebih besar daripada WUS 
yang tingkat pengetahuannya rendah 
dan sikapnya kurang. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil Penelitian ini mendukung 
hipotesis adanya hubungan tingkat 
pengetahuan dan sikap wus dengan 
pemeriksaan IVA. Hal ini dibuktikan 
dengan adanya hubungan yang secara 
statistik signifikan antara hubungan 
tingkat pengetahuan dan sikap wus 
dengan pemeriksaan IVA  
 Hasil hubungan tingkat 
pengetahuan dan sikap wus dengan 
pemeriksaan IVA dapat dijelaskan 
sebagai berikut : 
1. Terdapat Hubungan Tingkat 
Pengetahuan WUS dengan 
Pemeriksaan IVA  
Hal ini sesuai dengan penelitian 
yang dilakukan Bhattacharjee di India, 
pengetahuan wanita mengenai program 
skreening kanker sangatlah rendah dan 
hal ini dipengaruhi oleh kurangnya 
informasi. Hal serupa juga didapatkan 
oleh John yang melakukan penelitian di 
Songea,Rumuva bahwa pengetahuan 
wanita yang berusia diatas 18 th 
mengenai program skrining kanker 
servik sangatlah rendah dan hal ini 
menyebabkan partisipasi untuk 
melakukan skrining juga rendah. dr 
Laila Nurana juga mengemukakan 
rendahnya pengetahuan perempuan 
mengenai kanker serviks membuat 
rendahnya keinginan perempuan untuk 
melakukan deteksi dini. Hal ini 
dikarenakan perempuan Indonesia 
masih awam dengan kanker serviks.  
Pengetahuan (knowledge) 
merupakan hasil “tahu” dan ini terjadi 
setelah orang melakukan penginderaan 
terhadap suatu objek tertentu. 
Penginderaan terjadi melalui panca 
indera manusia. Sebagian besar 
pengetahuan manusia diperoleh 
melalui mata dan telinga. Pengetahuan 
atau kognitif merupakan domain yang 
sangat penting untuk terbentuknya 
tindakan seseorang. Karena itu dari 
pengalaman dan penelitian ternyata 
perilaku yang didasari oleh 
pengetahuan akan lebih langgeng 
daripada perilaku yang tidak didasari 
oleh pengetahuan (Notoatmojo, 2005). 
Perilaku seseorang atau masyarakat 
tentang kesehatan ditentukan oleh 
pengetahuan, sikap, kepercayaan, 
tradisi dari orang yang bersangkutan. 
Disamping itu ketersediaan fasilitas 
kesehatan dan perilaku petugas 
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kesehatan juga mendukung dan 
memperkuat terbentuknya perilaku. 
2. Ada hubungan Sikap WUS dengan 
Pemeriksaan IVA  
Hal ini sejalan dengan hasil 
penelitian Ninik Artiningsih (2011) 
yang menyimpulkan adanya hubungan 
yang signifikan antara sikap Wanita 
Usia Subur untuk melakukan 
pemeriksaan IVA dengan nilai p = 
0,000. Hal serupa juga didapatkan oleh 
Nurtini (2011) yang menyimpulkan 
adanya hubungan yang signifikan 
antara faktor predisposisi (tingkat 
pengetahuan dan sikap) Wanita Usia 
Subur untuk melakukan pemeriksaan 
IVA  dengan nilai p = 0,000.  
Pernyataan Notoatmodjo (2005) 
tentang sikap terhadap suatu kondisi 
yang menyatakan bahwa sikap adalah 
merupakan reaksi atau respon 
seseorang yang masih tertutup 
terhadap suatu stimulasi atau objek. 
Lebih lanjut dinyatakan bahwa sikap 
terdiri dari berbagai tingkatan yaitu 1) 
menerima (receiving), 2) merespon 
(responding), 3) menghargai (valeuning) 
dan 4) bertanggung jawab (responsible). 
Tidak cukup hanya dengan 
pengetahuan saja yang harus dikuasai 
oleh para WUS, namun lebih dari itu, 
menerima suatu kondisi harus disikapi 
atau direnspon dengan rasa tanggung 
jawab untuk mencegah terjadinya 
gangguan kesehatan terutama yang 
terkait dengan alat reproduksi 
khususnya yang berhubungan dengan 
lesi serviks. Dengan respon yang 
disertai tanggung jawab yang tinggi 
terhadap suatu kondisi yang terkait 
dengan pencegahan kanker serviks 
merupakan suatu sikap yang 
mendukung suatu gerakan untuk 
melakukan test IVA yaitu salah satu 
cara mendeteksi secara dini lesi 
serviks. 
3. Ada Hubungan Tingkat 
Pengetahuan dan Sikap WUS 
dengan Pemeriksaan IVA 
Sinergis dengan hipotesis pertama 
dan kedua mengenai hubungan tingkat 
pengetahuan dengan pemeriksaan IVA 
serta hubungan sikap dengan 
pemeriksaan IVA, didaptakan bahwa 
terdapat hubungan yang signifikan 
antara tingkat pengetahuan dan sikap 
WUS dengan pemeriksaan IVA. Secara 
simultan, didapatkan bahwa semakin 
tinggi tingkat pengetahuan dan sikap, 
maka kemungkinan perilaku 
pemeriksaan IVA sebesar 72,7% 
(Nagelkerger R Square = 72,7%). Hasli 
penelitian ini sejalan dengan hasil 
penelitian yang dilakukan oleh Nurtini 
(2011), mengenai faktor predesposisi 
yang mempengaruhi pemeriksaan IVA. 
Dalam hasil penelitiannya disebutkan 
bahwa tingkat pengetahuan dan sikap 
WUS memiliki hubungan dengan 
perilaku pemeriksaan IVA.  
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Berdasarkan hasil penelitian yang telah 
dikemukakan pada Bab IV dapat 
disimpukan sebagai berikut: 
1. Ada hubungan positif yang 
signifikan antara tingkat 
pengetahuan WUS dengan 
pemeriksaan IVA. Semakin tinggi 
tingkat pengetahuan WUS, maka 
semakin tinggi perilaku 
pemeriksaan IVA.  
2. Ada hubungan positif yang 
signifikan antara sikap WUS 
dengan pemeriksaan IVA. Semakin 
baik sikap WUS, maka semakin 
tinggi/positif perilaku pemeriksaan 
IVA. 
3. Ada hubungan positif yang 
signifikan antara tingkat 
pengetahuan dan sikap WUS 
dengan pemeriksaan IVA. Semakin 
tinggi tingkat pengetahuan dan 
sikap WUS, maka semakin tinggi 
perilaku pemeriksaan IVA.  
 
SARAN  
Dengan memperhatikan hasil penelitian 
yang ada, bagi tenaga kesehatan 
diharapkan agar lebih meningkatkan 
promosi tentang program pemeriksaan 
IVA, melalui pemberian pendidikan 
kesehatan dalam bentuk penyuluhan. 
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